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抄録
目的：人の生活に深く関わる看護・福祉系大学生には対象者の療養生活支援のための生活技術の獲得
が望まれる．一般市民に，整理整頓が苦手な人は多く，大学生の生活身辺処理能力と自尊感情に関す
る報告はあるが，看護・福祉系大学生の整理整頓への苦手意識に着目した調査報告はない．本研究で
は看護・福祉系大学生の整理整頓への苦手意識と居室の整理整頓状況，対象者特性との関連を検討し，
効果的支援方法の策定に資する事を目的とした．
方法：首都圏と中部地方の看護・福祉系大学生450人を対象に自己記入式調査を実施した．調査内容
は整理整頓への苦手意識，整理整頓・掃除の実施者や自尊感情等の対象者特性，ためこみ状況による
ストレス（SI-R），居室の乱雑度（CIR），整理整頓の頻度とした．分析は整理整頓への苦手意識の有
無を結果変数として，対象者特性の粗オッズ比および調整オッズ比を求めた．オッズ比（95％信頼区
間）はロジスティック回帰分析，変数選択はステップワイズ法を用いて推定した．次に整理整頓への
苦手意識とSI-R得点，CIR得点，整理整頓・掃除の頻度との相関係数を求めた上で，それぞれに関連
する項目を重回帰分析で求めた．有意水準は両側5％，解析はSAS9.4を用いた．
結果：整理整頓への苦手意識（有）の対象者特性による調整オッズ比は整理整頓の実施者が自分以外
は2.77（95％信頼区間：1.29, 5.95），自尊感情尺度得点は0.96（同0.93，0.99）であった．整理整頓への
苦手意識とSI-R得点，CIR得点，整理整頓・掃除の頻度は互いに相関し，SI-R得点に関連がある項目
は性別と自尊感情尺度得点，CIR得点に関連する項目は，学年，同居の有無，整理整頓の実施者，自
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I．諸言

近年，極端に不衛生な住環境（通称「ゴミ屋敷」）の
問題は公衆衛生学的見地からも社会問題化している．具
体的なゴミ屋敷事例への取り組みとしては，足立区や大
阪市をはじめとする生活環境保全条例等による行政処分
としての支援や，町会・自治会等との連携による根本解

決を目指す試みがあげられる[1,2]．対象者が高齢者であ
る場合，地域包括支援センターにおける社会福祉士・看
護職・介護支援専門員らによる生命，安全を支援する取
り組みが行われているが，多くの事例は対応困難事例と
して保健福祉担当者はその対応に苦慮している[3]．
欧米ではDiagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. 

Fifth Edition（DSM-5）（以下DSM-5）[4,5]によるHoarding（日

尊感情尺度得点であった．整理整頓・掃除の頻度に関連する項目は学科，同居の有無，整理整頓の実
施者であった．
結論：看護・福祉系大学生において整理整頓が苦手な者は自分で整理整頓・掃除を行わず，自尊感情
が低い傾向があった．また，学年進行が進んでも整理整頓・掃除を「自分で行わない」学生は居室が
乱雑で整理整頓・掃除の頻度が少ない傾向や，一人暮らしの学生は頻回に整理整頓・掃除を行ってい
ても乱雑な居室状態の改善が進まない状況があった．今後はこれらの学生の整理整頓への苦手意識と
自尊感情に配慮した整理整頓方法習得に向けた学習機会を設ける必要性が示唆された．

キーワード：看護・福祉系大学生，整理整頓への苦手意識，自尊感情

Abstract
Objectives: Individuals involved in nursing or social work should organize/tidy up to better serve patients. 
According to studies, several members of the general public have difficulty organizing/tidying up, and the 
life-coping skills of undergraduates correlate with their score on the Rosenberg Self-Esteem Scale (RSES); 
however, no study has examined whether nursing or social work students have difficulty in organizing/
tidying up. The current study aimed to examine difficulty in organizing/tidying up in nursing or social 
work students, and factors related to this difficulty, and effective forms of support for students facing this 
difficulty.
Methods: The subjects were 450 nursing or social work students. Subjects completed a self-administered 
questionnaire asking whether one had difficulty in organizing and tidying up and how often one organized/
tidied up. The questionnaire also included the Japanese version of the RSES, the Saving Inventory-
Revised (SI-R), and the Clutter Image Rating (CIR) scale. In analysis, whether one had difficulty in 
organizing/tidying up served as the outcome variable. Furthermore, crude and adjusted odds ratios (ORs) 
were calculated for subject characteristics. ORs (95% CI) were estimated using the logistic regression 
analysis (stepwise variable selection). In addition, multivariate regression analyses were performed with 
the hoarding condition as an objective variable and other survey items as explanatory variables. The 
significance level was two-tailed (p < 0.05), and the analysis was performed using SAS v9.4.
Results: Having difficulty in organizing/tidying up was related to a low score on the RSES, and who 
organized/tidied up. Adjusted for subject characteristics, the OR for oneʼs score on the RSES was 0.96 (95% 
CI: 0.93, 0.99) and that for having someone else organize/tidy up was 2.77 (95% CI: 1.29, 5.95). Difficulty in 
organizing/tidying up, SI-R, CIR, and the frequency of organizing/tidying up were correlated with each other. 
SI-R was related to sex and RSES, and CIR was related to the number of years in school, living alone or 
with someone else, who organized/tidied up, and RSES. The frequency of organizing/tidying up was related 
to the department of school, whether the subject lived alone or with someone else, and who organized/
tidied up.
Conclusion: In nursing or social work students, difficulty in organizing/tidying up was related to low self-
esteem and the habit of not organizing/tidying up for oneself.
Despite being organized frequently, there was a situation when students living alone did not advance 
improvement of oneʼs room clutter. Organizing/tidying up skills should be taught based on an individualʼs 
self-esteem level.

keywords: nursing or social work students, organizing/tidying up, self-esteem
(accepted for publication, 25th September 2017)
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本名「ためこみ症」）への対応として，整理整頓専門会社・
心理・看護職等がチームを組んで本人を支援するシステ
ムが一部出来上がり，認知行動療法も一定の効果をあげ
るなど[6]，先進的事例が効果を上げているが，我が国
においての対応は始まったばかりである．
一方，医療機関では，医療安全の取り組みから「整理，
整頓，清掃，清潔，躾」を徹底する 5 S 活動を推進する
機関が国内外で増加している． 5 S 活動は不要な物品を
捨て，使いやすく配置された状態を維持し，点検整備を
習慣化することにより，危険回避行動を導き，事故防止
へ貢献する活動である[7]．看護・福祉系大学生は将来，
対象者の生活に深く関わり患者の生活支援を行うことが
求められ[8,9]，療養者の安全を守るための整理整頓を始
めとする生活技術を獲得していることが望まれている
[10,11]．しかしながら現状では，社会状況の変化から家
庭内での手伝いの経験が減り，掃除等を始めとする日常
生活技能の不器用さの報告[12]からも，自らの居室の整
理整頓への苦手意識を抱えている可能性がある．一般市
民を対象とした調査では，整理整頓ができない傾向が強
い者は，自分の能力に自信がなく，ストレスへ前向きに
対処することができずに，さらに整理整頓ができない状
況が悪化するという報告もある[13]．また，一般大学生
の健康管理や自分の部屋の掃除技術の獲得等「生活身辺
的自立」には自尊感情尺度得点が関係することが報告さ
れている[14]．
本研究では，看護・福祉系大学生を対象とした横断調
査結果をもとに，整理整頓への苦手意識は，対象者の居
室の整理整頓状況と自尊感情に関連する事を仮説とし，
その関係性を明らかにすることにより，効果的支援方法
の策定に資することを目的とした．（図 1 ）

II．方法

1．調査対象
首都圏私立医療系大学生 2 ～ 3 年生205名，中部地方
の私立福祉系大学生 1 ～ 4 年生245名（男性147名，女性
303名）を対象として，2014年12月に自己記入式調査を実
施した．

2．用語の操作的定義
「整理整頓」とは，物を必要な物と不要な物に分け，
不要な物を捨て必要な物を使いやすい場所に置くこと，
「掃除」は，ゴミ，汚れ，ほこりを取り除くことと定義
する．
「ためこみ状況によるストレス」とは，限られた価値
しかないように思われる物を入手し，大量の所有物を処
分することがうまくできない事から，生活空間がかなり
乱雑となり，生活機能の支障や苦悩が生じている状態と
定義する．

3．調査内容
対象者特性としては性別，学科，学年，家族や友人と
の同居の有無，整理整頓・掃除の実施者，および自尊感
情を取り上げた．また，整理整頓への苦手意識の有無と
整理整頓状況を示す項目として，ためこみ状況によるス
トレス，居室の乱雑度，整理整頓・掃除の頻度（ 5 件法）
を加え，自己記入式調査票により回答を得た．
1）自尊感情
山本・松井・山成が翻訳したRosenberg自尊感情尺度
を使用した．この自尊感情は，他者との比較により生じ
る優越感や劣等感でなく，自身で自己への尊重や価値を
評価する程度を捉えるものである．本尺度は10項目の調
査項目で構成され,得点範囲は10から50で，高いと自尊
感情が強いことを示す（以下，これを自尊感情尺度得点
と記す）[15]．一般大学生において，清掃等の身辺自立
の状態と自尊感情には関連があることが報告されており
[14]，本研究では対象者特性の 1 つとして取り上げた．
2）ためこみ状況によるストレス（SI-R得点）
ためこみ状況によるストレスの測定には「SI-R」を用
いた．これは原版をSaving Inventory-Revised（SI-R）[16]
とし，（以下，「SI-R」とする），2013年のDSM-5[4,5]によ
り独立した障害区分として認定された「ためこみ症」と，
それによる精神的苦痛や生活への支障を測定する23項目
で構成される自己記入式調査票である． 0 ～92の範囲で
得点され，得点が高いとためこみ状況によるストレスが
強いことを示す（以下，これを「ためこみ状況によるス
トレス得点」［SI-R得点］と記す）．
本研究で使用した日本語調査票は土屋垣内らが2015
年 5 月に開発したSI-R日本語版[17]（以下，「SI-R日本語
版」とする）と同内容の質問項目を独自に翻訳したもの
である．本調査実施時点では土屋垣内らの日本語訳での
尺度の信頼性，妥当性の検討結果は公表されていなかっ
たため，SI-Rの翻訳，使用，分析，公表に当たり原作者
の許可を得て本調査実施に先立ち，妥当性・信頼性の評
価のための調査を別途実施し，この独自の翻訳版（以下，
「ためこみ状況によるストレス」調査票と記載）を作成
したものである．妥当性・信頼性の評価結果と経緯につ
いては付録に詳細を記載した．付録に示すように，土屋
垣内版と今回作成した翻訳版についてはほぼ同等の「た
めこみ状況によるストレス」の把握が可能と考えられ，

図１ 整理整頓への苦手意識に関連する要因（概念図） 
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図 1　整理整頓への苦手意識に関連する要因（概念図） 
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今回使用の翻訳版により検討を行うことは大きな問題は
ないと考えられた．
3）居室の乱雑度（CIR得点）
居室の乱雑度はClutter Image Rating（CIR）を用い

て測定した．CIRは台所,居間,寝室の乱雑度を 9 つの写
真の中から選び，判定する自己記入式評価尺度であり，
2007年に米国で開発された[18,19]．それぞれの部屋の乱
雑状態は 1 （整理整頓された状態）～ 9（物が天井にま
で積まれている状態）に写真で表現されている（以下，
CIR得点と記す）．原版は内的整合性（α=0.84），再検
査信頼性（r=0.82），観察者間信頼性（r=0.78）と報告
され，対象者の居室の乱雑度を評価する尺度として信頼
性・妥当性があるとされている[18]．本調査でCIRを使
用することを原版作者から許可を得て，総得点および部
屋別得点を算出した．
4）整理整頓・掃除の頻度
整理整頓の頻度は 5 件法で回答を受け，「ほぼ毎日」
を 1 ，「 2 ～ 3 日に 1 度」を 2，「週に 1 回程度」を 3 ，「月
に 1 回程度」を4，「決まっていない」を 5 とコード化し，
得点として算出した．

4．倫理的配慮
調査開始に当たり，本研究の目的，意義，方法，研究

責任者，個人情報の取り扱い，研究への自由意思参加，
同意取り消しの自由等を口頭または文章で説明し，回答
を持って同意を得たものとした．本研究では分析に際し
て個人を特定しておらず，研究実施機関の倫理審査委員
会の承認を得た（承認番号　帝倫14-145号,「人を対象
とする研究」に関する倫理委員会承認番号14-36）．

5．分析方法
1）対象者特性
対象者特性として性別，学科，学年，同居の有無，整

理整頓・掃除の実施者および自尊感情尺度得点の要約統
計量を求めた．カテゴリー変数については頻度と割合に
より，連続変数については平均値と標準偏差により要約
した．
2）整理整頓への苦手意識に関連する対象者特性の検討
整理整頓への苦手意識の有無を結果変数とし，対象者

特性として性別，学科，学年，同居の有無，整理整頓・
掃除の実施者，自尊感情尺度得点を説明変数とした単変
量ロジスティック回帰モデルおよび説明変数をすべて調
整した多変量ロジスティック回帰モデルにより分析し，
関連性をオッズ比（95％信頼区間）により示した．多変
量ロジスティック回帰モデルでの変数選択はステップワ
イズ法（取り入れ基準，取り除き基準は各20％）によった．
3）整理整頓への苦手意識と整理整頓状況との関連
整理整頓への苦手意識とSI-R得点，CIR得点，整理整
頓・掃除の頻度との関連をPearsonの積率相関係数によ
り求めた．

4）整理整頓状況に関連する要因の検討
対象者の整理整頓状況を示すSI-R得点，CIR得点，整

理整頓・掃除の頻度を結果変数として，対象者特性（性
別，学科，学年，同居の有無，整理整頓・掃除の実施者，
自尊感情尺度得点）を説明変数とした重回帰分析により
関連性を分析し関連の相違について比較検討した．
以上の分析では統計学的有意水準は両側 5 ％とし，解
析にはSAS9.4を用いた．

III．結果

1．対象者の概要
対象者の概要を表 1 に示す．整理整頓への苦手意識の

有無では「苦手意識あり」が60.0％を占め，整理整頓・
掃除を「自分で行う」者は90.4％を占めていた．自尊感
情尺度得点の平均値は28.9（標準偏差6.4），SI-R得点の
平均値は32.2（標準偏差13.0）であった．また，SI-Rを
用いてためこみ症が疑われるカットオフ値とされる41
以上[17]を得点した者は117人（26％）であった．CIR
得点の平均値は1.6（標準偏差0.7）であり，整理整頓・
掃除の頻度は「ほぼ毎日行う」者は4.9％と少なく，「月
に 1 回程度」「決まっていない」の者で過半数を占めて
いた．

2．整理整頓への苦手意識に関連する対象者特性の検討
整理整頓への苦手意識を結果変数とし，対象者特性と
してとらえた性別，学科，学年，同居の有無，整理整頓・
掃除の実施者，自尊感情尺度得点を説明変数としたロジ
スティック回帰モデルを用いて求めたオッズ比（95％信
頼区間）により整理整頓への苦手意識への関連項目の検
討を行った（表 2 ）．単変量解析の結果では，整理整頓
への苦手意識に関連のあった項目は，同居の有無，整
理整頓・掃除の実施者，自尊感情尺度得点であり，「一
人暮らし」の者より「家族または友人と同居」してい
る者に「苦手意識あり」が多く（粗オッズ比:1.49，95％
信頼区間:1.01, 2.21，p=0.044），整理整頓・掃除を「自
分で行う」者より「自分では行わない」者に「苦手意
識あり」が多い傾向が見られた（粗オッズ比:2.74，95％
信頼区間:1.28, 5.86，p=0.009）．自尊感情尺度得点では
「苦手意識あり」の平均値は28.3（標準偏差6.6），「苦手
意識なし」は29.7（標準偏差6.0）であり，「苦手意識あ
り」で自尊感情尺度得点が低い傾向が示された（「苦手
意識あり」の「同なし」に対する粗オッズ比:0.97，95％
信頼区間:0.94, 0.99，p=0.028）．一方，多変量解析（ス
テップワイズ法）による調整オッズ比では，整理整頓・
掃除への実施者のオッズ比は2.77（95％信頼区間:1.28, 
5.95，p=0.009），自尊感情尺度得点では0.96（95％信頼
区間:0.93, 0.99，p=0.015）が有意であり，これら 2 つの
変数に関しては単変量解析の結果とほとんど変わらな
かった．
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表 1　対象者の概要 (ｎ＝450人)

人数, ％または平均値(標準偏差)
特性

性別 男性 147 32.7 ％
女性 303 67.3 ％

学科 社会福祉学科 245 54.4 ％
看護学科 205 45.6 ％

学年 1 年 210 46.7 ％
2 年 133 29.6 ％
3 年 24 5.3 ％
4 年 83 18.4 ％

同居の有無 一人暮らし 162 36.1 ％
家族または友人と同居 287 63.9 ％
欠測 1 

整理整頓や掃除を自分で行うか 自分で行う 407 90.4 ％
自分では行わない 43 9.6 ％

自尊感情尺度得点a, 平均 (標準偏差） 28.9 (6.4)

整理整頓の苦手意識
あり 270 60.0 ％
なし 180 40.0 ％

整理整頓状況
SI-R得点b, 平均 (標準偏差） 32.2 (13.0)
CIR得点c, 平均 (標準偏差） 1.6 (0.7)
整理整頓や掃除の頻度 ほぼ毎日 22 4.9 ％

2 ～ 3 日に 1 回 58 12.9 ％
週に 1 回程度 138 30.7 ％
月に 1 回程度 69 15.3 ％
決まっていない 163 36.2 ％

a:　自尊感情尺度得点は点数が高いと自尊感情が高いことを示す
b:　SI-R得点は点数が高いとためこみ状況によるストレスが多いことを示す
c:　CIR得点は点数が高いと居室の状況が乱雑な度合いが大きいことを示す

表 2　整理整頓への苦手意識と対象者の特性　（ロジスティック回帰分析）

説明変数 苦手意識あり
n=270

苦手意識なし
n=180

単変量解析a 多変量解析a（ステップワイズ法b）

粗オッズ比 95％
信頼区間 ｐ値 多変量調整

オッズ比
95％
信頼区間 ｐ値

性別, n（％）
　男性 83 (56.5) 64 (43.5) 1
　女性 187 (61.7) 116 (38.3) 1.24 0.83, 1.85 0.286 - -
学科, n（％）
　社会福祉学科 140 (57.1) 105 (42.9) 1 1.00 
　看護学科 130 (63.4) 75 (36.6) 1.30 0.90, 1.92 0.157 1.41 0.95, 2.09 0.089 
学年, n（％）
　1 年 121 (57.6) 89 (42.4) 1
　2 年 83 (62.4) 50 (37.6) 1.22 0.78, 1.90 0.621 - -
　3 年 14 (58.3) 10 (41.7) 1.03 0.44, 2.43 0.801 - -
　4 年 52 (62.7) 31 (37.4) 1.23 0.73, 2.08 0.628 - -
同居の有無, n（％）
　一人暮らし 87 (53.7) 75 (46.3) 1
　家族または友人と同居 182 (63.4) 105 (36.6) 1.49 1.01, 2.21 0.044 - -
整理整頓や掃除を自分で行うか, n（％）
　自分で行う 236 (58.0) 171 (42.0) 1 1.00 
　自分では行わない 34 (79.1) 9 (20.1) 2.74 1.28, 5.86 0.009 2.77 1.29, 5.95 0.009 

自尊感情尺度得点, 平均(標準偏差)c 28.3 (6.6) 29.7 (6.0) 0.97 0.94, 0.99 0.028 0.96 0.93, 0.99 0.015 
a:　従属変数を「整理整頓の苦手意識」の「あり」をイベントとしてロジスティック回帰分析により分析をした
b:　ステップワイズ法での取り入れ、取り除き基準は20％とした
c:　自尊感情尺度得点は点数が高いと自尊感情が高いことを示す
注）ステップワイズ法で選択されなかった変数は　”-”　で示した．
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3．整理整頓への苦手意識と整理整頓状況との関連
整理整頓への苦手意識の有無と整理整頓状況（SI-R得

点，CIR得点，整理整頓・掃除の頻度）との関連につい
てpearsonの相関係数を求めたところ，すべて統計学的
に有意であり，Perasonの相関係数は0.29から0.48までと
弱～中程度（p<0.001）であった（表 3 ）．

4．整理整頓状況に関連する要因の検討
整理整頓状況に関連する要因を検討することを目的

とし，SI-R得点，CIR得点，整理整頓・掃除の頻度を結
果変数，対象者特性を説明変数として重回帰分析によ
り分析した結果，SI-R得点は性別と自尊感情尺度得点と
有意に関連し，女性のSI-R得点が高く（p=0.028），自尊
感情が低い者はSI-R得点が高い傾向があった（p<0.001）．
CIR得点は学年，同居の有無，整理整頓・掃除の実施
者，自尊感情尺度得点との関連が認められ，学年が高い
（p=0.011），ひとり暮らし（p=0.023），整理整頓・掃
除を「自分で行わない」（p=0.001），自尊感情尺度得点
が低い（p=0.007）とCIR得点が高く，状態が悪い傾向
があった．整理整頓・掃除の頻度に関連する項目は学科，
同居の有無，整理整頓の実施者であり，社会福祉学科
（p=0.048），家族または友人と同居（p<0.001），整理
整頓・掃除を自分では行わない（p=0.029）に整理整頓・

掃除の頻度が少ない者が多かった（表 4 ）．
なお，本調査における同居の有無と整理整頓や掃除の
実施者に関する交互作用は認められなかった．
また，以上の分析においての欠測値の取り扱いに関し
ては，各設問の欠測率はSI-R得点0.4％，自尊感情尺度
0.1％，CIR得点3.2％であり，欠測値を抜いての分析と
欠測値に質問ごとの平均値および，回答者別平均値をそ
れぞれ代入して解析を行った結果に大きな違いはなく，
本研究では欠測値を除いて分析した結果を示した．

IV．考察

本研究は，看護・福祉系大学生における整理整頓への
苦手意識とそれに関連する要因を自己記入式調査にて実
施し検討した．その結果，整理整頓への苦手意識の有無
は，整理整頓・掃除の実施者と自尊感情尺度得点に関連
し，さらに整理整頓状況（SI-R得点，CIR得点，整理整
頓・掃除の頻度）と相関した．さらにSI-R得点に関連す
る対象者特性は性別，自尊感情尺度得点であり，CIR得
点と関連するものは学年，同居の有無，整理整頓・掃除
の実施者，自尊感情尺度得点であった．整理整頓・掃除
の頻度に関連するものは学科，同居の有無,整理整頓・
掃除の実施者であり，整理整頓への苦手意識，SI-R得点，

表 3　整理整頓への苦手意識と整理整頓状況 （Pearsonの積率相関係数）

整理整頓への
苦手意識 SI-R得点 CIR得点 整理整頓や

掃除の頻度

整理整頓への苦手意識 （「あり」＝ 1，「なし」＝ 0） ― 0.41 0.41 0.29
（ｐ <0.001） （ｐ <0.001） （ｐ <0.001）

ためこみ状況によるストレス (SI-R得点 ) a ― 0.48 0.35
（ｐ <0.001） （ｐ <0.001）

居室の乱雑度 (CIR得点 )a ― 0.36
（ｐ <0.001）

整理整頓や掃除の頻度 b ―

a:  高いほうが状態が悪い
b:   「ほぼ毎日」=1,「 2 ～ 3 日に 1 回」=2,「週に 1 回程度」=3,「月に 1 回程度」=4,「決まっていない」=5

表 4　整理整頓状況と対象者の特性（重回帰分析）
SI-R得点 a（n=411） CIR得点 a（n=433） 整理整頓・掃除の頻度 b（n=446）

回帰係数標準誤差 ｐ値 回帰係数標準誤差 ｐ値 回帰係数標準誤差 ｐ値
性別（男性 =1，女性 =2） 2.93 1.33 0.028 0.26 0.16 0.098 
学科（社会福祉学科 =1，看護学科＝ 2） ‐ ‐ ‐ ‐ -0.23 0.12 0.048 
学年（ 1 ～ 4 年） ‐ ‐ 0.18 0.07 0.011 
同居の有無
（一人暮らし =1，家族または友人と同居 =2） ‐ ‐ -0.38 0.17 0.023 0.72 0.12 <.0001

整理整頓や掃除を自分で行うか
（自分で行う =1，自分では行わない =2） 3.74 2.09 0.073 0.92 0.28 0.001 0.42 0.19 0.029 

自尊感情尺度得点 c -0.51 0.09 <.0001 -0.03 0.01 0.007 -0.02 0.01 0.051 
自由度調整済み決定係数 0.08 0.06 0.10 

a：SI-R得点はためこみ状況によるストレスを，CIR得点は居室の乱雑度を示し、ともに点数が高い方が状態が悪いことを示す
b： 「ほぼ毎日」=1,「2 ～ 3 日に 1 回」=2,「週に 1 回程度」=3,「月に 1 回程度」=4,「決まっていない」=5
c：高い方が状態が良い
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CIR得点においては自尊感情意識が低いほど状態が悪い
ことが分かった．

1．整理整頓への苦手意識に関連する対象者特性
本調査において整理整頓への苦手意識を持つ者の割合
は約 6 割であったが，2015年の20～59歳女性412人，2016
年20代～60代の男女125人を対象とした民間調査会社に
よるインターネット調査では「自宅の片づけができてい
ない・ややできていない」と回答した割合が53％，整理
整頓・掃除が「得意ではない」と回答した者が52.8％と，
本調査結果での結果と類似していた[20,21]．
わが国において，住居の整理整頓方法を学ぶ機会は，

家庭教育の他，学校教育での家庭科または生活科による
ことが多い．家庭科学習における知識や技能の定着度調
査では，「衣・食・住」の 3 領域のうち「衣」「食」領域
は中学，高校，大学へと進む事に伴い定着度が増加する
のに対し，「住」領域の定着度は低いままであるという
報告がされている[22-26]．首都圏の小・中・高校生の保
護者の状況からは，子供の生活に関する悩みを「整理整
頓・片づけ」とするものが最も多く（52.4％）「整理整
頓・片づけ」方法の修得に関する問題が浮き彫りにされ
ていた[27]．「整理整頓・片づけ」に関しては，快適な
日常生活を送るうえで必要なスキルであるが，現実が伴
わないことによるギャップが大きく，前述の民間調査会
社の報告や高校生の保護者を対象とした結果を考えても，
広く一般市民にとっても大きな悩みの種となっているこ
とが伺える．今回の調査において，整理整頓への苦手意
識と整理整頓状況は互いに相関していたが,整理整頓が
苦手な場合，居室の整理整頓・掃除の頻度が少なくなり，
乱雑な居室によるストレスが増加する可能性がある．今
回の状況は,米国での既報告での整理整頓ができない者
は，自分の能力に自信がなく，ストレスへ前向きに対処
することができずに，さらに状況が悪化する報告[13]と
も一致することから，早期からの悪化予防としての対策
が必要である．
また，本結果において，整理整頓への苦手意識は整理

整頓・掃除の実施者とも関連があり，自分が使用する部
屋の整理整頓を「自分では行わない」者は「自分で行
う」者に比べ2.77倍，整理整頓が苦手であるという結果
であった．苦手であるから行わないのか，自分以外が行
うことから経験不足により技術が未修得であることが原
因か，等については言及できないものの，整理整頓が苦
手な者が，その技術を学ぶ機会を得る事は必要であろう．
また，自尊感情尺度得点が低く自己評価が低い者にも整
理整頓への苦手意識を持つ者が多かった．大学生の生活
身辺処理能力と自尊感情尺度得点には関連があり，生活
身辺処理能力が劣っている者は自尊感情が低いことが報
告されている[14]．今回の対象学生である看護・福祉系
大学生の自尊感情尺度得点の平均値（28.9点）は既報告
の大学生の自尊感情尺度得点平均値である31.7点[14]に
比べて低値であったことを考えると，看護・福祉系大学

生への自尊感情に配慮した整理整頓技術教育を含む生活
身辺処理能力向上のための教育は必要であると考える．

2．整理整頓状況に関連する対象者の特性
本調査におけるSI-R得点平均値は，32.2（標準偏差
13.0）であり，女性にSI-R得点が高い傾向が認められた．
ストレス全般に関する自己開示性調査では性差が認めら
れることから[28-30]，今回の調査においても自己開示性
による性差との関連があった可能性もある．一方，日本
の一般青年を対象とした土屋垣内らの研究結果による
SI-R得点の平均値の27.97に比べて本研究対象者のSI-R
得点平均値はやや高く，臨床的に問題となる41以上の
割合も26.0％と土屋垣内ら結果による17.5％に対し[17]，
この割合も多かった．他方，本対象者のCIR得点平均値
は1.6（標準偏差0.7）で，土屋垣内らの結果である1.6
（±0.7）[17]と同等であった．CIR得点による評価がほ
ぼ同等の結果であるのに対し，SI-R得点が高かったこと
は，実際の居室の状態に比べて，ためこみによる主観的
なストレスが高かったと言える．看護・福祉系大学生は,
療養者の安全を守るための整理整頓状況の重要性につい
て学んでおり[8,9]，自室の乱雑な整理整頓状況に関して
も敏感であった可能性がある．そのため,一般大学生に
比べ，実際の状況以上に居室の乱雑状態へのストレスが
大きかったことが予想される．
同時に学年進行と一人暮らし，整理整頓や掃除を自分
で行わない，自尊感情得点が低い者にCIR得点が高く状
態が悪い者が多かった．また，家族または友人と同居，
整理整頓・掃除を自分で行わない者に整理整頓・掃除の
頻度が少ない者が多かった．これらから，一人暮らしの
者は整理整頓・掃除の頻度が多い割には居室が乱雑な傾
向があることが読み取れる．前述の，家庭内での手伝い
の経験不足等による日常生活技能の不器用さや家庭科・
生活科による「住」領域の定着度の低さが裏付けするよ
うに，整理整頓技術が身についていない状態で一人暮ら
しを行い，自らの努力で整理整頓の頻度は多く行ってい
るものの，居室の乱雑状態はさほど改善されず，逆に家
族や友人等自分以外の者が整理整頓・掃除を行ってくれ
る場合は，CIR得点が良好に保たれている可能性がある．
居室の乱雑状況と自尊感情尺度得点が関連していたこと
と，大学生の生活身辺自立と自尊感情の関連結果[14]を
合わせて考えると，SI-R得点やCIR得点が高値であった
学生に対しては生活身辺自立に関する技術と困難感につ
いて確認し，効果的介入方法を検討することが今後の課
題である．
また，今回の学生は，学年進行に伴い，CIR得点が悪

化していた．看護・福祉系大学生は両者とも学年進行に
伴い実習時間が増え，居室の整理整頓に時間をかけられ
なかった事も考えられる．今回の研究では，実習による
ストレスが整理整頓への苦手意識に与える影響について
は検討していない．ヒューマンケアを学ぶ学生は，学年
進行や実習により強いストレスを認識する者が多いとい
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う報告もあり[31,32]，一般学生との比較等による看護・
福祉系大学生の実習ストレスとCIR得点に関する検討な
ども含めて，これらの点についても今後の課題である．

3．本研究の限界
本研究の対象者は首都圏および地方都市における 2 大

学での調査であり，必ずしも看護・福祉系大学生全般を
代表するものではない．本対象が特殊な大学生ではない
とは考えられるが，本研究結果の解釈においてはその点
に十分留意する必要がある．今後は本調査結果を踏まえ，
対象者の居住地域を考慮した，より代表性の高い対象者
による検討も必要と考える．

V．結論

看護・福祉系大学生において整理整頓への苦手意識は
整理整頓・掃除の実施者，自尊感情と関連が有り，SI-R
得点，CIR得点は得点が高い者ほど自尊感情が低く状態
が悪かった．また，整理整頓への苦手意識と整理整頓状
況には相関があり，学年進行が進んでも整理整頓・掃除
を「自分で行わない」学生に居室が乱雑で整理整頓・掃
除の頻度が少ない傾向や，一人暮らしの学生は頻回に整
理整頓・掃除を行っていても乱雑な居室状態の改善が進
まない状況があった．今後はこれらの学生の整理整頓へ
の苦手意識と自尊感情に配慮した整理整頓方法習得に向
けた学習機会を設ける必要性が示唆された．

本研究はJSPS科研費26671045（代表：麻生保子）の
助成を受けて実施したものです．開示すべきCOI関係に
ある企業はありません．
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付録． 「ためこみ状況によるストレス調査票」の信頼性・
妥当性の検討

1．概要
「ためこみ状況によるストレス調査票」（SI-Rの日本

語版）は，土屋垣内らが2015年 5 月に開発したSI-R日本
語版[9]と同内容の質問項目を翻訳したものである．本
調査実施時点では日本語訳での尺度の信頼性，妥当性の
検討結果は公表されていなかったため，著者らは2014
年 6 月に原作者に翻訳と使用，公表の承諾を得て日本語
訳での尺度の信頼性，妥当性を検討するための調査を
2014年12月～2015年 1 月に首都圏私立医療系大学生2～3
年生450名を対象に実施していたものである．なお「た
めこみ状況によるストレス調査票」の再現性の検討では，
第 1 回調査実施者のうち第 2 回調査に同意した首都圏私
立医療系大学生205名を対象に，同一調査票による再テ
スト法（ 2 ～ 4 週間の間隔）を実施して検討を行った．
なお，本尺度での信頼性，妥当性に関しては，同一原
版に関する翻訳版が 2 つ存在することは読者の混乱をも
たらす可能性もあるため，本研究では付録として実証結
果をまとめるに留めた．

2．方法
(1) 信頼性に関する検討
「ためこみ状況によるストレス調査票」の再現性に関
する検討は再テスト法により，内的整合性はクロンバッ
クのアルファ係数（Cronbach, 1951）により検討を行った．
(2) 妥当性の検討
構造的妥当性として因子分析（斜交回転）により原版
と同様の因子が抽出できるかについて検討した．基準
関連妥当性として「ためこみ状況によるストレス」（SI-
R）得点をCIR得点と級内相関係数（Intraclass Correlation 
Coefficient, ICC）を用いて比較した．
(3) 翻訳の相違による得点の差についての検討
2 つの翻訳版を無作為に 2 群に分けた対象で回答を受

け，得点の相違を検討した．

3．結果および考察
(1) 信頼性に関する検討
再テスト法による第 1 回目調査と第 2 回目調査による

総得点のICCは0.74，クロンバックのアルファ係数は0.89
と比較的高い値が得られ，「ためこみ状況によるストレ
ス調査票」は一定の信頼性が認められたと解釈した．
(2) 妥当性の検討結果
・構造的妥当性の検討
原版の意図に合わせ，最尤法，斜交回転による因子分
析を行った．因子分析の結果，原版とほぼ同様の因子構
造を呈しており，構造的妥当性は認められたと解釈した
（付図 1 ）．
・基準関連妥当性の検討
「ためこみ状況によるストレス調査票」総得点とCIR
得点とのスピアマン順位相関係数は0.51 （ｐ<0.001）と
有意な相関が認められ，「ためこみ状況によるストレス
調査票」は基準関連妥当性を持つと考えられた．
(3)　2 つの翻訳版による得点の相違の検討
184人の回答者を無作為に 2 群に分け，2 つの翻訳版で
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の回答結果（105人，77人）による総得点の平均値と臨床
的に問題となる41以上の者を含む割合を比較した．今回
調査に使用した「ためこみ状況によるストレス調査票」
得点の平均値（標準偏差）は34.4（13.4）であり，一方，
土屋垣内版では33.1（16.0）であり，2 群の平均値の差の
スチューデントt検定の結果，各群に有意な差はなかっ
た．また，41以上を得点した者の割合にも有意差がなく，
この 2 つの異なる翻訳版は，ほぼ同等の「ためこみ状況
によるストレス状況」の把握が可能と考えられた．

4．まとめ
以上より，日本語翻訳版「ためこみ状況によるストレ
ス調査票」の信頼性および妥当性について，看護・福祉
系大学生を対象として検討した結果から有効性が示唆さ
れた．また， 2 つの翻訳版による得点の相違の検討にお
いてもほぼ同等のためこみ状況によるストレス状況の把
握が可能であった事から，今回使用の翻訳版でのためこ
みの状態とそれによるストレスへの検討を行うことは大
きな問題はないと考えられた．

付図 1　「ためこみ状況によるストレス調査票（SI-R）」の因子分析による分析結果（最尤法，斜交回転）

因子名および質問項目概要 第1因子 第2因子 第3因子

0 1 2 3 4 欠損 30.90% 11.70% 6.70%

7.11 2.7 1.55

散らかり 処分困難 過剰入手

散らかり

3 使用できないスペースの量 138 178 77 51 5 1 0.826 0.248 0.13

1 居住空間に散らかっている物の量 22 184 151 75 17 1 0.809 0.239 0.097

5 通れないスペース 248 108 65 23 6 0 0.802 0.21 0.152

8 部屋の散らかり 31 184 144 79 11 1 0.83 0.361 0.104

20 散らかりが原因で家に人を呼べない頻度 131 113 75 66 62 3 0.723 0.368 0.122

15 整理整頓ができないと、感じる程度 45 124 130 113 37 1 0.725 0.464 0.178

22 散らかりが原因で目的通りに使えない場所 172 143 81 38 14 2 0.695 0.446 0.257

10 散らかりによる生活への支障の程度 143 177 83 39 5 3 0.572 0.165 0.315

処分困難

7 捨てる物を選別するストレスの程度 121 154 110 57 8 0 0.218 0.803 0.174

6 物を捨てる事へのストレスの程度 109 139 132 52 14 4 0.285 0.822 0.199

13 使わない物を、取っておきたい衝動 90 150 115 79 15 1 0.161 0.743 0.269

19 保管するスペースがないのに、不要品を捨てない頻度 105 162 107 65 10 1 0.381 0.814 0.267

23 捨てたいものを処分できない頻度 126 162 94 50 17 1 0.373 0.791 0.203

17 持ち物を処分する事を避ける頻度 105 152 91 74 17 11 0.425 0.627 0.169

＊14 買い物や物をもらう癖への精神的苦痛の程度 124 164 128 25 5 4 0.278 0.494 0.217

＊21 使わない物や必要のないものを買う（貰う）頻度 69 194 118 60 7 2 0.383 0.513 0.423

4 （逆転項目）物を取っておきたいという衝動のコントロール 45 80 185 117 23 0 0.053 0.276 0.272

過剰入手

2 （逆転項目）　物を入手したいという衝動のコントロール 45 96 206 89 12 2 0.015 -0.018 0.635

9 欲しい品物を入手できない場合の不快感の程度 53 168 135 80 13 1 0.107 0.178 0.652

11 使う予定のない物を入手したい衝動の程度 92 141 130 66 20 1 0.227 0.406 0.601

18 物を入手したいと思う頻度 88 174 115 57 16 0 0.189 0.426 0.542

16 買いすぎや溜め込みによる経済的困難の程度 177 129 104 32 8 0 0.316 0.381 0.533

＊12 散らかりが原因でのストレスの程度 146 158 92 48 6 0 0.343 0.194 0.378

・各因子間の相関は以下のとおり．（散らかりvs処分困難：0.46，散らかりvs過剰入手：0.4，処分困難vs過剰入手：0.5） 

注１　原版の改定SIR（Frost,et al.2004）では，質問14と質問21は第3因子に，質問12は第1因子として抽出されていた．

注2　因子数を4として，プロマックス回転した場合，質問２，４が第4因子となって抽出された．

注３　欠損値に質問番号別平均値および，回答者別平均値をそれぞれ代入して解析を行った結果では，大きな相違はなかった．

カテゴリー別回答数と欠損値

*14

7.11

*21

*12




